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1 JOHDANTO 
Ravitsemuksen merkitys yksilön kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin ja terveyteen on ää-
rimmäisen tärkeässä roolissa (Koponen 2007, 51-53). Monipuolinen ravinto voidaan 
mieltää monella eri tavalla ja ravitsemukselliset saantisuositukset ovat kirjoitettu ajatellen 
väestötasoa. Yksilöiden tarpeesta ne eivät kuitenkaan anna tarpeeksi tarkkaa kuvaa. 
Ravitsemussuositukset on suunniteltu terveille ja kohtuullisesti liikkuville ihmisille, ei-
vätkä siksi ota huomioon esimerkiksi sairauksista johtuvia yksilöllisiä eroja ja tarpeita. 
(Lindholm 2010, 13; Elintarvikevirasto, Evira 2014, 8.) 
Työttömyys, etenkin pitkittyessään, aiheuttaa sosiaalisten suhteiden katkeamista sekä 
fyysisen että psyykkisen terveyden heikkenemistä (Hannikainen-Ingman 2010, 14-16). 
Kiinnittämällä huomiota ruokavalioon ja sen korjaamiseen, erilaisiin ravintoaineiden va-
jauksiin, riittävään lepoon ja liikuntaan, stressiin sekä erilaisiin ympäristöstä tuleviin 
saasteisiin ja myrkkyihin, saatettaisiin ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia parantaa 
(Huttunen 2015). 
Turun ammattikorkeakoulun hallinnoima Ruori 2 - hanke on suunnattu yli 30-vuotiaille 
työttömille kohdistuen terveyden edistämiseen. Tämä toiminnallinen opinnäytetyö on osa 
Ruori 2 -hanketta ja sen tarkoituksena on luoda sähköinen opas työttömille aikuisille vi-
tamiinien merkityksestä terveyteen ja hyvinvointiin. Tavoite on lisätä työttömien aikuisten 
tietoa ravinnon ja ravinnosta saatavien vitamiinien merkityksestä heidän hyvinvoinnilleen 
ja terveydelleen. 
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2 TYÖTTÖMYYS SALOSSA 
Salossa 2007 tapahtuneen äkillisen rakennemuutoksen vuoksi työttömyysluvut ovat ol-
leet jo pitkään kasvussa. Tällainen rakennemuutos näkyi voimakkaasti yhden vuoden 
aikana, kun Nokia ja tämän alihankintayritykset irtisanoivat tuhansia työntekijöitä. Työl-
listymisessä ei ole ollut näkyvissä nousua, sillä äkillisestä rakennemuutoksesta lähtien 
Salossa on kärsitty työpaikkapulasta. Työpaikkapulan lisäksi haasteita työllistymiseen 
aiheuttaa myös työ- ja toimintakykyisyyden ylläpito ottaa vastaan töitä sekä puutteellinen 
koulutus (Ylikännö & Kehusmaa 2015, 27; Tilastokeskus, 2017). Keväällä 2017 työlli-
syystilanne on kuitenkin Salon ja koko Varsinais-Suomen paranevan taloustilanteen 
vuoksi alkanut näyttää valoisammalta, vaikka nopeaa ratkaisua etenkään pitkäaikaistyöt-
tömyyteen ei ole näkyvissä. Salossa helmikuussa 2017 työttömiä oli 3945 ja työttömyys-
aste oli tuolloin 16% kun vielä vuotta aiemmin työttömyysaste oli 17,4% (Varsinais-Suo-
men työllisyyskatsaus 2016; Salon kaupungin työllisyysohjelma 2017-2018) 
Työttömyys alentaa sekä fyysistä, psyykkistä, että sosiaalista toimintakykyä (Hannikai-
nen-Ingman 2010, 64). Etenkin pitkittyessään työttömyys aiheuttaa myös taloudellisen 
tilanteen heikkenemistä (Hannikainen-Ingman 2010, 14-16). Työttömyyden aikana ter-
veydestä, hyvinvoinnista ja toimintakyvystä tulee huolehtia, jotta kyky tehdä töitä ja vas-
taanottaa niitä säilyisi. Salon kaupunki on Turun ja Raisio-Naantali alueen hallintokuntien 
kanssa suunnitellut Ruori 2 - hankkeen. Hankkeessa mukana ovat Salon, Turun ja Rai-
sio-Naantali alueen työ- ja elinkeinotoimisto, kansanterveysjärjestöt, liikuntajärjestöt, 
maahanmuuttajayhdistys sekä työttömien yhdistys. (Työ- ja elinkeinotoimisto, 2017) 
Ruori 2 - hankkeen tavoitteena on kehittää työttömien työnhakijoiden ja työmarkkinoiden 
ulkopuolelle jäävien mahdollisuutta edistää omaa terveyttä ja hyvinvointia. Päämääränä 
on kehittää edellä mainitun ryhmän työ- ja toimintakykyä edistäviä palveluita asiakasläh-
töisesti. Työttömien tiedetään usein huonomman sosioekonomisen asemansa vuoksi 
omaavansa muuhun väestöön nähden huonommat terveystottumukset. (Turun Ammat-
tikorkeakoulu, 2017; Työ- ja elinkeinotoimisto, 2017.) 
Ruori 2 – hankkeen kartoitusvaiheessa on jo vuoden 2016 aikana haastateltu työttömiä 
työnhakijoita sekä työmarkkinoiden ulkopuolelle jääviä, kartoittaen heidän ideoitaan ja 
toiveitaan terveyttä edistävien asioiden tiimoilta. Työttömien työnhakijoiden ja työmark-
kinoiden ulkopuolelle jäävien osallistaminen lisää heidän motivaatiota huolehtia omasta 
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työ- ja toimintakyvystään kehittämällä ja ideoimalla palveluita paremmin heitä palvele-
viksi. (Flego ym. 2016, 18-30; Turun Ammattikorkeakoulu, 2017; Työ- ja elinkeinotoi-
misto, 2017.) 
Flegon ym (2016) toiminnallisessa Learning-cafe tilaisuuteen osallistuneiden työttömien 
kesken ilmeni toiveena neuvojen ja palveluiden suhteen esimerkiksi matalan kynnyksen 
ruokakassipalvelua, ravitsemusterapeutin apuja ja palveluita sekä selkeämpiä ravitse-
mussuosituksia (Flego ym. 2016, 18, 21-30.) Ruori 2 – hankkeeseen liittyvän Flegon ym 
opinnäytetyön haastattelujen pohjalta sekä työttömien alentuneen toimintakyvyn, mah-
dollisen taloudellisesti heikentyneen tilanteen sekä siten oman ravitsemuksen laimin-
lyönnin ja masentuneisuuteen kohonneen sairastumisriskin vuoksi, tuotettiin toiminnalli-
sena opinnäytetyönä sähköinen opas juuri tälle kohderyhmälle. 
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3 RAVITSEMUKSELLISET HAASTEET 
VÄESTÖTASOLLA 
Suomessa kansanterveys on ollut yleisesti paranemaan päin. Erot eri sosioekonomi-
sessa asemissa olevien ihmisten välillä ovat joko pysynyt samana tai jopa kasvaneet. 
Alimmissa koulutus- ja sosiaaliryhmissä olevat kokevat terveytensä ja toimintakykynsä 
heikommaksi kuin ylemmässä koulutus- ja sosiaaliryhmässä. Myös pitkäaikaissairaudet 
ovat noin 50 prosenttia yleisempiä alimmissa sosioekonomisissa ryhmissä. Erityisesti 
elintavat vaikuttavat ihmisten terveyteen ja hyvinvointiin. Työikäisten keskuudessa so-
sioekonomisesta asemasta johtuvat erot korostuvat elintapojen ja siten myös terveyden 
ja hyvinvoinnin suhteen (Sosiaali- ja terveysministeriö, STM 2008, 23.) 
Työttömyys aiheuttaa pitkittyessään niin fyysisiä, psyykkisiä, sosiaalisia kuin taloudelli-
siakin ongelmia. Taloudellisen tilanteen heikentyessä pitkän työttömyyden vuoksi, joutu-
vat työttömät usein tinkimään menoistaan. Taloudellisesti ahdinkoa aiheuttavat laskujen 
maksukyvyttömyys ja kykenemättömyys ostaa lääkkeitä tai ruokaa. Ylikännö (2013, 64) 
on todennut aikaisemmassa tutkimuksessaan joka neljänneksen työmarkkinatukea saa-
van kärsineen nälkää. Salossa työttömien keskuudessa tuo vastaava luku on jopa 10 
prosenttia (Ylikännö & Kehusmaa 2015, 33). Riittämätön ravintoaineiden, esimerkiksi vi-
tamiinien, saanti kuluttaa elimistöstä ensin sinne mahdollisesti kertyneen varaston, jonka 
jälkeen erilaisten biokemiallisten reaktioiden ja solujen toimintojen häiriintyy liian vähäi-
sen ravintoaineiden tai ravintoköyhän ravinnon saannin myötä. Tällainen solutason toi-
minnan häiriintyminen altistaa elimistöä sairastumiselle ja sekä fyysisen että psyykkisen 
toimintakyvyn heikkenemiselle. (Hillbom & Marttila 2010; Freese & Voutilainen 2012; 
Wartiovaara 2015.) 
Pitkään jatkuneen työttömyyden vuoksi työttömät ovat alttiita fyysisten ja psyykkisten 
voimavarojen heikentyessä sairastumaan esimerkiksi masennukseen. Elimistön alhai-
nen D-vitamiinitaso on yhteydessä kohonneeseen riskiin sairastua masennukseen. (Vid-
gren 2014, 71.) Tiedetään myös, että D-vitamiinin liian pienet saantisuositukset vaikut-
tavat negatiivisesti moneen asiaan. Juuri julkaistun tutkimuksen mukaan alhainen D-vi-
tamiinipitoisuus kasvattaa MS-taudin riskiä. (Munger ym. 2017.) Lisäksi on tehty tutki-
muksia liittyen alhaisen D-vitamiinitason yhteydestä verenpaineeseen, diabetekseen ja 
erilaisiin syöpiin kuten esimerkiksi eturauhas-, rintasyöpään (Heaney 2008). Alhainen D-
vitamiinitaso lisää myös esimerkiksi sairastumista tyypin 1 diabetekseen (Hyppönen 
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2001). Työttömien heikentyneen ravitsemuksellisen tilan vuoksi vitamiinien saanti saat-
taa olla heikompaa, joka aiheuttaa vitamiinien puutosoireita. Tällaisia puutosoireita voi-
vat esimerkiksi olla B12-vitamiinin puutoksesta johtuva muistin aleneminen ja lihasheik-
kous (Salonen 2015). 
Valtioneuvosto on sosiaali- ja terveysministeriön kanssa tehnyt kansallisen terveysero-
jen kaventamisen toimintaohjelman vuosille 2008-2011, jossa mainitaan terveellisen ra-
vitsemuksen edistämisen keinoksi terveellisen ruuan saatavuus kaikille. Sosiaali- ja ter-
veysministeriössä on valmisteilla periaatepäätös, joka vaatii valtiota ja kuntia varmista-
maan, että kansalaisilla on riittävästi tietoa ja taitoja tehdä terveyttä edistäviä valintoja ja 
päätöksiä. (STM 2008, 28,46.) 
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4 RAVINNON MERKITYS IHMISEN TERVEYTEEN JA 
HYVINVOINTIIN 
Ihmisen kokonaisvaltainen hyvinvointi lähtee mahdollisimman puhtaasta ja käsittelemät-
tömästä ravinnosta. Mitä enemmän ruokaa teollisesti käsitellään eli prosessoidaan, sitä 
enemmän siinä alkaa muodostumaan haitallisia molekyylejä, joiden on todistettu liittyvän 
esimerkiksi tyypin 2-diabetekseen sekä sydän- ja verisuonitauteihin. Kun ruoka ostetaan 
mahdollisimman käsittelemättömänä, pilkotaan ja käsitellään vasta juuri ennen ruoan 
valmistusta, näitä haitallisia molekyylejä ei ehdi muodostumaan niin paljoa. Tutkimusten 
mukaan melko pian pilkkomisen ja käsittelyn jälkeen myös näihin käsittelemättömiin ruo-
kiin alkaa muodostumaan haitallisia molekyylejä. (Herieka ym. 2015.) 
Puhtaassa, teollisesti käsittelemättömässä ruuassa ravintoaineet, kuten vitamiinit ovat 
sellaisessa muodossa, jossa elimistömme kykenee niitä parhaiten käyttämään. Teolli-
sesti prosessoidun ruuan prosessointi vaiheessa pyritään saamaan esimerkiksi raaka-
aineille tai ruualle lisää säilyvyys aikaa. Tällaiset käsittelyt usein tuhoavat jo olemassa 
olevia hyviä bakteereja ja vitamiineja, joita jälkeen päin lisätään teollisesti ruokaan. Jäl-
keen päin lisätyt vitamiinit ja muut ravintoarvoa nostavat aineet ovat synteettisiä, eli te-
ollisesti tehtyjä ja ne on pyritty luomaan vastaaviksi kuin luonnollinen, alkuperäinen aine. 
Synteettisyys kuitenkin aiheuttaa sen, että aine on elimistölle niin sanotusti vieras, eikä 
elimistömme tästä syystä välttämättä pysty kyseenomaisia aineita hyödyntämään siten, 
kuin ne on tarkoitettu. (Mykkänen & Törrönen 2012.) 
Elintarvikkeisiin lisättävistä vitamiineista ja lisäaineista sekä niiden määristä on olemassa 
Kauppa- ja Teollisuusministeriön asetus. Sen mukaan elintarvikkeeseen saa lisätä vita-
miineja tai kivennäisaineita vain sen verran, että se korvaa valmistuksessa aiheutuneen 
hävikin tai tasaa luontaisesti esiintyvän vaihtelun valmistusaineessa. (Kauppa- ja Teolli-
suusministeriönasetus vitamiinien ja eräiden muiden aineiden lisäämisestä elintarvikkei-
siin, 917/2002.) 
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5 VITAMIINIT HYVINVOINNIN TUKENA 
Vitamiinit ovat ravinnosta saatavia orgaanisia yhdisteitä, jotka ovat elimistön aineenvaih-
dunnalle välttämättömiä. Vitamiinien päivittäinen tarve on vähäinen ja tästä päivittäisestä 
tarpeesta tulee huolehtia hyvin, jotta vältyttäisiin vitamiinien vajauksesta johtuvista puu-
tosoireista. (Terveysportti 2018.)  Vitamiinien saantisuositukset perustuvat tällä hetkellä 
voimassa oleviin valtion ravitsemusneuvottelukunnan määrittelemiin, aikuisväestöä kos-
keviin suosituksiin (Liite 1). Suositukset ovat yleisesti ottaen määräytyneet väestön ter-
veiden ja liikkuvien ihmisten mukaan, eivätkä ota suoraan huomioon yksilöllisiä tervey-
dellisiä eroja. (Evira 2014, 8.) Ravitsemusneuvottelukunnan määrittelemät vitamiinien 
saantisuositukset ovat perustuneet erilaisiin tutkimuksiin ja väestön puutostiloihin, joita 
sitten on pyritty korjaamaan lisäämällä esimerkiksi maitoihin ja margariineihin vitamiineja 
niiden valmistusvaiheessa tai lisäämään maataloudessa käytettyihin lannoitteisiin ravin-
toaineita, joista on todettu olevan puutosta. (Evira 2014, 8.) 
Vitamiinit jaetaan rasvaliukoisiin ja vesiliukoisiin vitamiineihin. Rasvaliukoisiin vitamiinei-
hin kuuluvat A, D, E ja K-vitamiinit. Vesiliukoisiin vitamiineihin kuuluvat B ja C-vitamiinit. 
(Flytlie 2012, 66-85; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, THL 2017.) 
5.1 Rasvaliukoiset vitamiinit 
Elimistö varastoi rasvaliukoisia vitamiineja pääosin maksaan ja rasvakudokseen. Ras-
valiukoisten vitamiinien mahdollisesta puutteellisesta tai liian vähäisestä saannista joh-
tuvat puutosoireet ilmaantuvat pidemmän ajan kuluessa kuin vesiliukoisten vitamiinien 
puutosoireet. (Lindholm 2010, 16-17; Flytlie 2012, 66-85.) 
A-vitamiini osallistuu näköaistimuksen syntyyn ja on erittäin tärkeä kyvyllemme nähdä 
pimeässä. Lisäksi se osallistuu solujen kasvuun ja erilaistumiseen sekä lisääntymiseen. 
A-vitamiinia kutsutaankin usein silmien, ihon ja limakalvojen vitamiiniksi. A-vitamiinia 
saadaan maksasta, maitotuotteista, munista, makrillista ja sardiinista, ravintorasvoista 
sekä kasviksista. (Flytlie 2012, 66-67; THL 2017.) 
D-vitamiinia muodostuu iholla auringonvalon vaikutuksesta. Sitä tarvitaan terveiden 
hampaiden ja vahvan luuston kehittymiseen. Ravinnossa D-vitamiinia sisältävät muun 
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muassa kala, muna, maito, voi ja juusto, vitaminoidut maitotuotteet, margariinit sekä kas-
virasvalevitteet. (Flytlie 2012, 79-81; THL 2017.) 
E-vitamiini ylläpitää solukalvon rakennetta ja toimii antioksidanttina antaen suojaa eli-
mistön monityydyttymättömille rasvahapoille vapailta radikaaleilta ja hapettumiselta 
(THL 2017). Näitä vapaita radikaaleja muodostuu ihmisen elimistössä ja niitä saadaan 
myös ruuasta. Vapaat radikaalit ovat rakenteeltaan epävakaita kemiallisia yhdisteitä, 
jotka reagoivat elimistömme positiivisesti varautuneiden yhdisteiden kanssa hapettaen 
eli härskiinnyttäen niitä. Antioksidantit toimivat siis näiden vapaiden radikaalien vastavai-
kuttajina. (Aro 2015a.) E-vitamiinia saadaan kasviöljyistä, täysjyväviljoista, pähkinöistä, 
rasvaisesta kalasta, kanamunista, äyriäisistä sekä maksasta. (Flytlie 2012, 82-83; THL 
2017.) 
Rasvaliukoisiin kuuluu lisäksi K-vitamiini, joka on välttämätön veren hyytymistekijöiden 
muodostumiselle. Ilman sitä veri ei pysty hyytymään. Lisäksi sitä tarvitaan luiden muo-
dostumisessa, koska kalsium ei pääse luustoon ilman K-vitamiinia. K-vitamiinia saadaan 
parsakaalista, lehtikaalista, pinaatista sekä muista vihreistä lehtikasviksista, kasviöl-
jyistä, juustosta, perunoista, porkkanoista, avokadoista, herkkusienistä, hedelmistä, mar-
joista sekä maksasta. (Flytlie 2012, 84-85; THL 2017.) 
5.2 Vesiliukoiset vitamiinit 
Elimistö ei pysty varastoimaan vesiliukoisia vitamiineja, joten ylijäämä poistuu virtsan 
mukana. B12-vitamiini on kuitenkin näistä poikkeus, sillä elimistö pystyy varastoimaan 
sitä. (Lindholm 2010, 16-17; Flytlie 2012, 73-75.) 
B1-vitamiini eli tiamiini on ruuansulatukselle hyvä vitamiini, se on myös aivojen ja her-
moston vitamiini. Tiamiini vahvistaa immuunijärjestelmää, on tärkeä antioksidantti ja suo-
jaa ennenaikaiselta vanhenemiselta. B1-vitamiinia saa sianlihasta, kalasta, täysjyvävil-
joista, pavuista, pähkinöistä, perunoista, hedelmistä sekä kasviksista. (Flytlie 2012, 68-
69; THL 2017.) 
B2-vitamiini eli riboflaviini toimii elimistössä rasvahappojen hajotuksessa ja synteesissä 
eli yhdistämisessä. Se on tärkeä kynsille ja hiuksille sekä ihon ja limakalvojen haavojen 
paranemiselle. Se on myös tärkeä antioksidantti. B2-vitamiinia saa runsasproteiinisista 
ruuista, maidosta, lihasta, pavuista sekä munista, maidosta, juustosta, hedelmistä ja kas-
viksista. (Flytlie 2012, 69-70; THL 2017.) 
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B3-vitamiini eli niasiini suojaa hermostoa ja verenkiertoa sekä vakauttaa verensokeria.  
B3-vitamiinia saa oluthiivasta, kalasta, vähärasvaisesta lihasta, pähkinöistä, hedelmistä, 
kasviksista, munista ja perunoista. (Flytlie 2012, 70-71; THL 2017.) 
B5-vitamiini eli pantoteenihappo mm. tuottaa energiaa syömästämme ruuasta, suojaa 
hermostoa, korjaa ihon ja limakalvojen vaurioita. B5-vitamiinia saa oluthiivasta, banaa-
neista, kalasta, pähkinöistä, sianmaksasta, lihasta, avokadosta, hedelmistä, marjoista, 
kasviksista, munista ja maitotuotteista. (Flytlie 2012, 71-72.)  
B6-vitamiini eli pyridoksiini, pyridoksaali ja pyridoksamiini toimii elimistössä koentsyy-
minä mm. aminohappo-ja hiilihydraattiaineenvaihdunnassa, suojaa hermosoluja ja tuot-
taa hermojen signaaliaineita. Nämä B6-vitamiinit ovat myös tärkeitä monien kivennäisai-
neiden imeytymisessä. B6-vitamiinia saadaan sianlihasta, maksasta, siipikarjasta, ka-
lasta, täysjyväviljoista, banaaneista, pähkinöistä, avokadosta, hedelmistä ja kasviksista. 
(Flytlie 2012, 72-73; THL 2017.) 
B7-vitamiinia eli biotiinia kutsutaan myös H-vitamiiniksi. B7-vitamiini on tärkeä vitamiini 
ruuan muuttamisessa energiaksi. Suoliston ollessa terve suolistobakteerit pystyvät tuot-
tamaan biotiinia. Normaali bakteerifloora kattaa todennäköisesti biotiinin tarpeen elimis-
tössä. Antibioottikuurien jälkeen on kuitenkin hyvä palauttaa suolen normaali, hyvä toi-
minta maitohappobakteereilla. B7-vitamiinia saadaan munankeltuaisista, maksasta, 
maidosta, vehnänalkioista sekä täysjyvätuotteista. (Flytlie 2012, 92.)   
B9-vitamiini eli folaatti tärkeä vitamiini solujen normaalin jakautumisen kannalta. Välttä-
mätön elimistön rakennusaineiden eli proteiinien tuotannossa ja DNA:n muodostuk-
sessa. (Flytlie 2012, 91.) B9-vitamiini on myös tärkeä vitamiini sikiön kasvulle ja kehityk-
selle. Puhdasta foolihappoa käytetään täydennettäessä elintarvikkeita sekä erityisval-
misteissa. (Aro 2015a.) B9-vitamiinia saadaan tuoreista kasviksista, hedelmistä, mar-
joista, pavuista, täysjyväviljasta sekä maksasta (THL 2017). 
B12-vitamiinia eli kobalamiini toimii elimistössä koentsyyminä proteiini-, rasva- ja hiili-
hydraattiaineenvaihdunnassa (THL 2017). Koentsyymi on orgaaninen yhdiste, joka yh-
dessä entsyymin proteiiniosan kanssa muodostaa toimivan, aktiivisen entsyymin eli bio-
logisen katalysaattorin, joka nopeuttaa elimistössämme tapahtuvia kemiallisia reaktioita 
(Terveyskirjasto 2017). Se suojaa hermosoluja ja vahvistaa hermostoa. Suolen mikro-
organismit tuottavat sitä ja se varastoituu maksaan. Siitä syystä emme ole riippuvaisia 
tämän vitamiinin päivittäisestä saannista. B12-vitamiinia saa eläinkunnan tuotteista, 
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maksasta, kalasta, lihasta ja maidosta sekä poikkeuksena oluthiivasta ja merilevästä. 
(Flytlie 2012, 73-75; THL 2017.) 
C-vitamiini eli askorbiinihappo edistää kasvua sekä luuston ja hampaiden muodostu-
mista ja se toimii antioksidanttina eli suojaa elimistöä haitalliselta hapettumiselta. Lisäksi 
se on välttämätön sidekudoksen kollageenin eli soluja yhdessä pitävän liiman muodos-
tuksessa sekä ehkäisee väsymystä ja infektioherkkyyttä. C-vitamiinia saadaan tuoreista 
kasviksista, hedelmistä ja mansikoista sekä perunasta. (Flytlie 2012, 75-79; THL 2017.) 
5.3 Vitamiinien imeytyminen 
Keskeisessä asemassa vitamiinien oikeassa imeytymisessä ovat ravintorasvat. Ravin-
torasvoja ovat tyydyttyneet eli eläinperäiset rasvat kuten rasvainen liha ja meijerituotteet, 
kertatyydyttymättömät eli eläin- ja kasviperäiset rasvat, monityydyttymättömät rasvat eli 
kasviöljyt (Aro 2015b). Ravitsemussuosituksissa korostetaan margariinien ja kasviras-
vojen merkitystä ravinnossa niiden terveyttä edistävien vaikutusten, kuten pehmeiden 
rasvojen sydän- ja verisuonisairauksien riskiä alentavan vaikutuksen vuoksi. (Evira 
2014, 22-23, 34; Suomen Sydänliitto ry 2016). Toisaalta on kuitenkin uutta tutkimustie-
toa, jossa kumotaan vähemmän prosessoidun voin ja muiden maitorasvojen yhteys mm. 
sydän- ja verisuonitautien syntyyn (Willett 2012.) 
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6 OPINNÄYTETYÖN TARKOITUS JA TAVOITTEET 
Turun ammattikorkeakoulun hallinnoima Ruori 2 - hanke on suunnattu yli 30-vuotiaille 
työttömille kohdistuen terveyden edistämiseen. Opinnäytetyö on toiminnallinen, se teh-
tiin osana Ruori 2 -hanketta ja sen tarkoitus oli luoda sähköinen opas työttömille aikuisille 
vitamiinien merkityksestä terveyteen ja hyvinvointiin. Tavoite on lisätä työttömien aikuis-
ten tietoa ravinnon ja ravinnosta saatavien vitamiinien merkityksestä heidän hyvinvoin-
nilleen ja terveydelleen. 
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7 OPINNÄYTETYÖN TOTEUTTAMINEN 
Toiminnallinen opinnäytetyö voi olla esimerkiksi uusi toimintatapa, tuote, menetelmä tai 
työkäytäntö ja se perustuu työelämän kehittämistehtävään ja useimmiten toimeksiantoon 
(Turun ammattikorkeakoulu 2016). Tämän opinnäytetyön toiminnallisena tuotoksena 
syntyi sähköinen opas, joka on ensisijaisesti suunnattu yli 30-vuotiaille työttömille. Opas 
tehtiin selkeäksi ja helppolukuiseksi käyttäen sellaisia termejä, joiden ymmärtämiseen ei 
vaadita hoitoalan tai ravitsemustieteen opintoja. Ruori 2 – hanke on työvoimamarkkinoi-
den ulkopuolelle jäävien terveyden edistämiseksi laadittu, joten toimeksiantajan kanssa 
käydyn alustavan keskustelun sekä omien intressiemme pohjalta päädyimme tekemään 
oppaan vitamiineista hyvinvoinnin tukena. Opas rajattiin käsittelemään rasvaliukoisia 
sekä vesiliukoisia vitamiineja, mistä ravintoaineista niitä saadaan ja miten eri vitamiinit 
vaikuttavat yksilön elimistön toimintaan ja terveyden edistämiseen (Liite 2). Hyvän op-
paan tulee vastata toimeksiantajan ja kohderyhmän tarpeita. Hyvä opas on selkeä ja 
helppolukuinen. Hyvässä oppaassa tieto tulee myös olla ymmärrettävässä muodossa 
kohderyhmä huomioiden. Jotta teksti etenisi loogisesti, oppaassa on hyvä kiinnittää huo-
miota järjestykseen, jossa asioita esitetään. Myös ulkoasuun on kannattaa kiinnittää huo-
miota opasta tehdessä. Tekstin tulee olla tarpeeksi selkeällä fontilla kirjoitettu ja otsikot 
olisi hyvä lihavoida, jotta asia tulee selkeästi esille. Kuvien asettelua tulee miettiä tarkasti 
opasta tehdessä, jotta ne tukisivat esitettyä asiaa. (Hyvärinen 2015, 1769-1772; Korpela 
2017.) Oppaan aiheen ja sisällön rajaaminen oli haasteellista, koska kohderyhmä tuli 
ottaa opasta tehdessä koko ajan huomioon. 
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Ulkoasun ja tekstin sekä käytettyjen termien muoto riippuu siitä, kenelle tai minkälaiselle 
ryhmälle opas on tarkoitettu. (Hyvärinen 2015, 1769-1772; Korpela 2017.) Tässä työssä 
kohderyhmänä olivat aikuiset, ei hoitoalan ammattisanastoa tuntevat työttömien ryhmät, 
joten ytimekäs, selvästi asian esittävä oppaan ulkomuoto oli järkevin valinta. Oppaassa 
käytettiin myös kuvia havainnollistamaan eri vitamiineja sisältäviä ravintoaineita. Kuvat 
päädyttiin ottamaan itse, jotta tekijänoikeuksista ei tarvinnut välittää. Lisäksi tuodaan 
esiin vitamiinien vaikutukset terveyteen ja hyvinvointiin. Oppaassa käsiteltäviä vita-
miineja löytyy useammasta raaka-aineesta, siksi esimerkiksi kasvisten ja vihannesten 
kuvien käyttö auttaa lukijaa käsittämään, minkälaisista raaka-aineista voidaan muodos-
taa monipuolinen ja ravitsemuksellisesti tasapainoinen ateria. Näin opasta lukevien on 
helpompi löytää itselleen mieluisimmat raaka-aineet jokaisen vitamiinin kohdalta.  
Tiedonhaussa käytettiin Turun Ammattikorkeakoulun, Finnan kautta löytyviä lähdetieto-
kantoja kuten Medic, Cinahl, PubMed. Lisäksi käytettiin painettua kirjallisuutta sekä esi-
merkiksi Duodecimin, Elintarvikeviraston ja Terveyden ja Hyvinvoinnin Laitoksen verk-
kosivuja. Hakutermeinä käytettiin vitamiinit, hyvinvointi, terveys; terveyden edistäminen 
AND vitamiinit; vitami* AND terv*; vitami* AND terv* AND hyvinv*; ravi AND työ*; vitami* 
AND puutos; vit* AND työ*; health AND promotion AND vitamins. sekä näiden hakuse-
laimien esimerkkihakusanojen kautta löytyviä artikkeleja. 
Kuva 1. Oppaasta löytyy vitamiinit ryhmittäin. 
19 
TURUN AMK:N OPINNÄYTETYÖ | Katja Laukkanen, Sini Lintula 
Taulukko 1. Tiedon haussa käytetyt lyhenteet. 
     
Tietokanta/tieto-
lähde 
 
Teema/aihepiiri Hakusana(t) 
 
Rajaukset 
 
Osu-
mien 
määrä 
 
Medic Terveyden edistämi-
nen 
Vitamiinit hyvinvointi 
terveys 
- 3682 
  Terveyden edistäminen 
AND vitamiinit 
- 4 
  Vitami*AND terv* - 58 
  Vitami* AND terv* 2010-2015 
 
34 
  Vitami* AND terv*AND 
hyvinv* 
2010-2015 10 
 Sosioekonomiset 
erot   
Ravi* AND työ* 2010-2018 58 
  Vitami* AND puutos 2010-2018 70 
  Vit* AND työ* 2010-2018 45 
PubMed Terveyden edistämi-
nen 
Vitamins AND health  - 33790 
  Health AND promotion 
AND vitamins 
- 1014 
  Health AND promotion 
AND vitamins 
2010-2015 405 
  Health AND promotion 
AND vitamins 
5 years 312 
Cinahl Complete Terveyden edistämi-
nen 
Health AND promotion 
AND vitamins 
1999-2017 325 
 
Opas tehtiin Microsoft Officen Power Point – ohjelmalla, koska sitä oli helppo muokata 
ja oppaan valmistumisen jälkeen, se oli helppo muuttaa PDF muotoon. Tiedossa oli, että 
opas tulee valmistuttuaan olla PDF muodossa. Oppaan tekstilajina käytettiin Constantia 
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ja tekstin fonttikoko 24, valittiin tekstilajin tavoin selkeälukuisuuden vuoksi. Oppaaseen 
liitettiin vitamiinien osalta Terveyden ja Hyvinvointi Laitoksen (THL), finelin, Elintarvike-
viraston (Evira), terveyskirjaston, terveysportin ja duodecimlehden linkit sekä linkki tutki-
mukseen, joka kertoo seerumin D-vitamiinin yhteydestä depressioon. 
Alustava opas esiteltiin toimeksiantajalle palaute (Liite 3) kera. Tämän kyselylomakkeen 
perusteella toimeksiantaja kokosi yhteen palautteet. Näiden mielipiteiden sekä muun 
opinnäytetyöhön liittyvän ohjauksen perusteella tehtiin tarvittavat muutokset oppaaseen. 
Oppaita tuli kaksi, alkuperäinen opas sekä toimeksiantajan tarpeisiin ja toiveisiin sopiva 
opas. Alkuperäinen opas käsitteli vitamiineja yksityiskohtaisemmin sekä sisälsi myös 
mahdollisia oireita, joita saattaa ilmetä liian alhaisen vitamiinitason seurauksena. Opas 
oli kuitenkin tarkoitus tehdä paljon helppolukuisemmaksi ja selkeämmäksi. Toinen versio 
oppaasta oli selkeästi pelkistetympi ja voimavaralähtöisempi. Oppaasta poistettiin mah-
dolliset puutosoirekuvaukset, yhdistettiin samankaltaiset vesiliukoiset B-ryhmän vitamii-
nit yhteen sivuun sekä poistettiin ravintorasvoja, puhdasta ravintoa ja sanastoa sekä ly-
henteitä käsittelevät sivut. Lopullisesta oppaasta poistettiin myös lyhyet tietoiskuosiot 
rasvaliukoisista ja vesiliukoisista vitamiineista. Alkuperäinen opas päätettiin säilyttää 
mahdollisia kehitysehdotuksia ja opinnäytetyön tekijöiden omaa käyttöä varten. Ohjausta 
oppaan tekoon pyydettiin ohjaavalta opettajalta sekä toimeksiantajataholta, jotta pystyt-
täisiin tuottamaan opas juuri toimeksiantajan tarpeisiin sopivaksi. 
Opas on sähköisesti luettavissa hankkeen internetsivuilta. Opinnäytetyö löytyy Theseus 
tietokannasta.  
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8 OPINNÄYTETYÖN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS 
Opinnäytetyön lähdemateriaalia on pyritty tarkastelemaan mahdollisimman avoimesti ja 
ennakkoluulottomasti. Työtä tehdessä on myös käyty läpi vanhoja teesejä eri aikakausiin 
liittyvistä trendeistä ja niiden vaikutuksista tutkimuksiin sekä niiden tuloksiin. Tästä 
syystä opinnäytetyössä saatetaan myös viitata vanhoihin tutkimuksiin ja niiden tuloksiin, 
mikäli tutkimustietoa kumoavaa tai selkeästi uudempaa luotettavaa tietoa ei ole ollut saa-
tavilla. Tärkeää on kuitenkin muistaa luotettavan lähteen kriteereihin kuuluvan myös läh-
teen ikäkriittisyys ja lähdetiedon alkuperän huomioiminen (Hirsjärvi ym. 2009, 113-114). 
Tähän on pyritty kiinnittämään huomiota jokaisen lähdemateriaalin kohdalla. 
Hyviä luotettavan lähteen ominaisuuksia ovat kirjoittajan tai tutkijan runsas esiintyvyys 
useissa alan julkaisuissa, joka kertoo paljolti kyseisen kirjoittajan tai tutkijan arvostuk-
sesta ja tunnettuudesta alallaan. Huomion arvoista lähteen luotettavuutta ja uskotta-
vuutta arvioitaessa on myös julkaisun kustantaja. Arvostettu kustantaja julkaisee vain 
niitä tekstejä, jotka ovat käyneet läpi ja läpäisseet niin sanotun referee-menettelyn, eli 
asiatarkastuksen. (Hirsjärvi ym. 2009, 113-114.) Työn tuotoksen tuotettavan oppaan luo-
tettavuutta lisää myös se, että opas on lähetetty raakaversiona osalle kohderyhmää sekä 
toimeksiantajalle kommenttiosion (Liite 3) kera. Kommentteihin kohderyhmä sai ennen 
lopullista versiota kertoa mikä oppaan sisällössä oli hyvää, mikä ei, mitä kaivattiin lisää 
tai minkä koki turhaksi. Opasta on ennen julkaisua muokattu siten kohderyhmän tarpeita 
vastaavaksi. 
Ravitsemukseen liittyen on opinnäytetyötä tehdessä tutustuttu moniin eri näkökulmia an-
taviin lähdemateriaaleihin. Näitä tarkasteltaessa on törmätty erilaisiin ja eriaikakautisiin 
tutkimuksiin, joissa on ilmennyt ristiriitaisuuksia tutkimustuloksissa. Lähdekritiikkiin kuu-
luu huomioida julkaistun tiedon totuudellisuus sekä puolueettomuus (Hirsjärvi ym. 2009, 
113-114).  Tämä osoittautui osin hankalaksi, sillä tutkimuksia rahoittavia tahoja oli vaikea 
saada selville ja sitä mukaan tutkimuksen luotettavuuden ja totuudellisuuden arviointi ei 
ollut aivan yksiselitteinen. 
Työn eettisiin vaatimuksiin kuuluu toteuttaa työssä hyvää tieteellistä käytäntöä.  Se tar-
koittaa, että työssä ollaan rehellisiä, huolellisia sekä tarkkoja. Käymme työssä tarkasti 
läpi kaikki väitteet ja etsimme niihin liittyvät tutkimukset, jotta voimme olla varmoja 
työmme laadusta. Työssä kuuluu soveltaa tutkimuksen kriteerien mukaisia sekä eetti-
sesti pitäviä arviointi-, tutkimus- ja tiedonhankintamenetelmiä. (Hirsjärvi ym. 2009, 23-
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24.) Tässä työssä emme itse tee tutkimusta väitteidemme tueksi vaan käytämme hyväk-
semme jo aiemmin tehtyjä tutkimuksia ja kirjoitettuja artikkeleita sekä kirjoja. Sen vuoksi 
työssä huomioidaan käytettyjen tutkijoiden työt ja saavutukset asianmukaisesti ja anne-
taan heille se arvo ja kunnioitus, joka heille kuuluu tutkimuksien tuloksia raportoitaessa. 
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9 POHDINTA 
Työttömyyden tiedetään alentavan niin fyysistä, psyykkistä kuin sosiaalistakin toiminta-
kykyä (Hannikainen-Ingman 2010, 64.) Pitkään jatkuessaan työttömyys lisää ongelmia 
ihmisen toimintakyvyssä sekä taloudellisessa tilanteessa. Taloudellista ahdinkoa aiheut-
taa useimmiten laskujen maksukyvyttömyys tai kykenemättömyys ostaa lääkkeitä tai 
ruokaa. Taloudellisessa ahdingossa ihminen tinkii usein myös ruuasta ja saattaa kärsiä 
nälästä. Nälästä kärsivien määrä selviää Ylikännön aiemmin tekemästä tutkimuksesta 
(2013, 64), jossa todetaan, että jopa joka neljännes työmarkkinatukea saava kärsii nä-
lästä. Ruori-hankkeen kohdistuessa Salon alueeseen, on tärkeää tietää, että tuo vas-
taava luku on Salon työttömien keskuudessa jopa 10 prosentin luokkaa (Ylikännö & Ke-
husmaa 2015, 33). 
Oppaamme tarkoitus on tuoda selkeästi esille, mistä raaka-aineista ihminen saa elimis-
tölleen, terveydelleen ja hyvinvoinnilleen välttämättömiä vitamiineja. Oppaan avulla ta-
loudellisessa ahdingossakin oleva voi tehdä valinnan ja ostaa mahdollisimman ravinto-
rikasta ruokaa omaan taloudelliseen tilanteeseen sopivalla tavalla, valitsemalla niitä 
raaka-aineita, jotka sisältävät mahdollisimman paljon eri vitamiineja. Työttömät ovat alt-
tiita erilaisille sairauksille heikentyneen fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn vuoksi, vi-
tamiinien alhainen saanti suurentaa tätä riskiä sairastua edelleen. Vitamiinien, esimer-
kiksi D-vitamiinin alhaisella tasolla tiedetään olevan yhteys suurentuneeseen riskiin sai-
rastua masennukseen, MS-tautiin, verenpainetautiin, diabetekseen ja erilaisiin syöpiin 
(Hyppönen 2001; Heaney 2008; Hannikainen-Ingman 2010; Vidgren 2014; Munger ym. 
2017) oli mielestämme täysin loogista lähteä avaamaan opasta juurikin vitamiinien nä-
kökulmasta ihmisen hyvinvoinnille ja terveydelle. 
Oppaasta oli tarkoitus tehdä tiivis tietopaketti, joka sisältää tietoa sekä rasvaliukoisista 
että vesiliukoisista vitamiineista, mistä niitä saadaan luonnollisesti ja mitä niiden imeyty-
miseen vaaditaan. Tarkoitus oli pitää opas mahdollisimman yksinkertaisena ja korostaa 
tietoa kuvilla, jolloin ihmisille jäisi paremmin mieleen eri vitamiinien lähteet (Hyvärinen 
2015, 1769-1772; Korpela 2017.) Opinnäytetyönä valmistui yhden oppaan sijaan kaksi 
opasta. Toinen vastaa toimeksiantajan ja palautteen mukaisia toiveita oppaasta ja on 
hyvinkin riisuttu ja yksinkertainen, toinen taas käsittelee aihetta laajemmin. Laajempi 
opas palvelee yksityiskohtaisemmin terveydestä ja hyvinvoinnista kiinnostuneita sekä 
alalla työskenteleviä. Pohdimme oppaan käyttöä myös ala- ja yläkouluilla esimerkiksi 
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oppilaiden vanhempain illoissa jaettavaksi tai yläkouluikäisille terveystiedon tai kotita-
loustunnilla jaettavaksi. Monet tietävät, että vitamiinit olisivat elimistölle tärkeitä, etenkin 
flunssakautena, mutta harva kuitenkaan kiinnittää niiden saantiin puhtaasta ravinnosta 
päivittäin.  
Ihmiset syövät valitettavan usein puolivalmiita ja valmiita ruokia niiden helppouden takia. 
Siten myös lapset oppivat mallin siitä, ettei ruokaa tarvitse valmistaa itse alusta lähtien. 
Kuitenkin koko ajan luemme mediasta siitä, kuinka erilaiset kansansairaudet ja esimer-
kiksi syövät lisääntyvät ja se pistääkin miettimään, onko prosessoidun ruuan kasvulla ja 
näihin ruokiin lisätyillä lisäaineilla merkitystä näihin sairauksiin (Mykkänen & Törrönen 
2012, Herieka ym. 2015). Halusimme korostaa puhtaan ja mahdollisimman käsittelemät-
tömän ruuan merkitystä vitamiinien saannille sekä ihmisen kokonaisvaltaiseen hyvin-
vointiin. Opas lisää tietoutta eri ravintoaineiden sisältämistä vitamiineista ja mahdollistaa 
halukkaille valmistaa kotona ruokansa mahdollisimman ravintorikkaista raaka-aineista. 
Omien vitamiini- ja hivenainetasojen mittauttaminen on mahdollista joko julkisen, yksityi-
sen terveyspalveluiden tuottajan tai funktionaalisen yksityisen lääkäriaseman kautta. 
Pääsääntöisesti perusterveydenhuollossa mitataan vain seerumin D-vitamiini taso ja 
mahdollisesti B1-, B2-, B6- ja B12-vitamiinitasot. Ohjeistus perusterveydenhuollossa on, 
että tällaisia mittauksia tehdään potilaan oireiden viitatessa mahdolliseen ravitsemuksel-
liseen anemiaan. Yksityisellä, funktionaaliseen lääketieteeseen (eri lääketieteen erikois-
alojen yhdistäminen) erikoistuneella lääkäriasemalla voidaan kuitenkin verestä mitata 
asiakkaan pyynnöstä elimistön ravitsemuksellinen tila. (Funktionaalisen lääketieteen yh-
distys, FLY; Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri, VSSHP.) 
On olemassa myös erilaisia menetelmiä, joilla elimistön vitamiini- ja hivenainetasoja mi-
tataan. Meridian Stress Assessment System eli MSAS-analyysi on yksi tällainen mene-
telmä. Tällaisella analyysillä voidaan selvittää elimistön ravitsemuksellinen tila, koska eli-
mistössä vitamiinien ja hivenaineiden käyttöönottoreaktiot vaativat energiaa, joka näkyy 
sähkövarausten muutoksina molekyylitasolla. (Dale ym. 2003; Bjålie ym. 2015, 17-20; 
Laurell, henkilökohtainen tiedonanto, 23.1.2018.) Riittämätön ravintoaineiden, esimer-
kiksi vitamiinien, saanti kuluttaa elimistöstä ensin sinne kertyneen varaston, jonka jäl-
keen alkaa erilaisten biokemiallisten reaktioiden ja solujen toimintojen häiriintyminen. 
Tällainen solutason toiminnan häiriintyminen altistaa elimistöä sairastumiselle ja sekä 
fyysisen että psyykkisen toimintakyvyn heikkenemiselle. (Freese, R. & Voutilainen, R. 
2012.) 
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Erilaiset elimistön ravitsemuksellista tasapainoa mittaavat menetelmät tulevat mieles-
tämme olemaan tulevaisuutta terveyden ja hyvinvoinnin alalla niin erilaisten sairauksien 
ennaltaehkäisyssä kuin jo olemassa olevien sairauksien hoidossakin (Liite 4). Ihmiset 
ovat kiinnostuneita omasta terveydestään ja hyvinvoinnista, sekä puhtaasta, alkuperäi-
sessä muodossa olevasta, mahdollisimman käsittelemättömästä ravinnosta ja sen vai-
kutuksista hyvinvointiin ja terveyteen sosioekonomisesta asemasta riippumatta. Voisi 
ajatella myös ennaltaehkäisyn olevan sairauksien hoitoa taloudellisesti kannattavampaa. 
(STM 2009; Funktionaalisen lääketieteen yhdistys, FLY; Laurell, henkilökohtainen tie-
donanto, 23.1.2018.) 
Suomessa vitamiinien saantisuositukset ovat melko matalia ja mielestämme olisikin hyvä 
tehdä jatkotutkimus vitamiinien saannista ja niiden todellisesta tarpeesta, avata selke-
ästi, kuinka paljon mitäkin vitamiinia ihminen tarvitsee. Ihmisen kehon optimaalinen toi-
minta ja terveyden ylläpito vaatii yksilöllisen, mutta riittävän ravitsemuksellisen tasapai-
non. Tiedetään myös, että esimerkiksi tupakointi ja runsas alkoholinkäyttö heikentää vi-
tamiinien imeytymistä ja lisää vitamiinien tarvetta, joten jatkotutkimus siitä, kuinka paljon 
todellinen vitamiinien tarve lisääntyy tupakoinnin ja runsaan alkoholin käytön myötä, voisi 
olla aiheellinen (Aro 2015a.) 
Tekemämme opas vastasi tarkoitusta eli se oli selkeä ja helppolukuinen ja siinä olevat 
kuvat toivat selkeästi esille erilaisten vitamiinien lähteitä. Saimme myös toimeksiantajalta 
myönteistä palautetta työstämme.  
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Vitamiinien saantisuositukset, Evira 2014 
 
1  
Suositeltava saanti on valmiista ruoasta saatava ravintoainemäärä. Ruoanvalmistuksen ja käsittelyn ai-
heuttamat ravintoainetappiot on otettava huomioon ruokavalioiden suunnittelussa. 
2  
Äidinmaito tai äidinmaidonkorvike tyydyttää alle 6 kk ikäisten lasten energian ja ravintoaineiden tarpeen  
pääsääntöisesti D–vitamiinia lukuun ottamatta. Mikäli rintaruokinta ei ole mahdollista, annetaan teollisia 
äidinmaidonkorvikkeita. Jos lisäravinnon anto on aloitettu 4–5 kk ikäisenä, käytetään 6–11 kk ikäisten suo-
situksia.  
3  
Retinoliekvivalentti (RE) = 1 μg retinolia = 12 μg ß–karoteenia. 
4  
Suomessa lapsille suositellaan D-vitamiinivalmisteen ympärivuotista käyttöä kahden viikon ikäisestä 2-vuo-
tiaaksi 10 μg/vrk ja 2–18-vuotiaille 7,5 μg/vrk. Raskaana oleville ja imettäville naisille suositellaan D-vita-
miinilisää 10 μg/vrk ympäri vuoden. ≥ 75-vuotiaille suositellaan D-vitamiinilisää 20 μg/vrk ympäri vuoden.  
Pienempää D-vitamiinilisäannosta (10 μg) voi suositella, jos käytetään säännöllisesti paljon vitaminoituja  
maitovalmisteita, ravintorasvoja ja/tai kalaa. Silloin, kun ei käytetä päivittäin D-vitaminoituja maitovalmis-
teita, rasvalevitteitä ja/tai kalaa 2-3 kertaa viikossa, suositellaan 18-74-vuotiaille 10 ug D-vitamiinilisää vuo-
den pimeimpänä aikana (loka-maaliskuussa).  
5  
α–tokoferoliekvivalentti (α–TE) = 1 mg RRR α–tokoferolia. 
6  
Niasiiniekvivalentti (NE) = 1 mg niasiinia = 60 mg tryptofaania. 
7 
Hedelmällisessä iässä oleville naisille saantisuositus on 400 μg/vrk 
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Opas: Vitamiinit hyvinvoinnin tukena 
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Palautelomake oppaiden raakaversioista 
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